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hiperatividade em adultos-ASRS; Ansiedade de Beck-BAI, Depressão
de Beck-BDI.
Resultados
Houve correlação positiva fraca, porém signiﬁcativa, entre
idade e porcentagem de erros (tipo 1) no teste D2 e a duração da
vigília e número de despertares durante o sono. A intensidade de
ansiedade correlacionou-se, positiva e moderadamente com a in-
tensidade de depressão e fracamente com queixas de desatenção e
de sono, latência objetiva do sono e pior desempenho no PVT. A
correlação negativa positiva (fraca) foi observada entre a idade e
queixas de desatenção (ASRS) e hipersonolência diurna. Não houve
correlação da duração média de sono relatada pelo PSQI ou re-
gistrada pelo actígrafo com nenhuma das variáveis. Uso ina-
dequado da cama e uso frequente de aparelhos eletrônicos próx-
imo ao horário de dormir, foram relatos frequentes.
CONCLUSÕES
Com o aumento da idade observou-se menor queixa de hi-
personolência diurna e de desatenção, apesar do aumento da
vigília durante o sono, do número de despertares e de erros de
omissão no teste de atenção concentrada. Indivíduos com queixas
subjetivas de ansiedade, depressão e de déﬁcit de atenção apre-
sentaram maior diﬁculdade para iniciar o sono e mais lapsos de
atenção. Hábitos inadequados ou estado de ansiedade são fatores
que podem interferir com o início e a manutenção do sono.
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Resumo
Introdução
O termo qualidade de vida está diretamente associado à saúde e é
indiscutível o fato de que a qualidade do sono contribui sig-
niﬁcativamente na qualidade de vida do idoso, uma vez que durante
esse estado ocorre uma série de alterações ﬁsiológicas com o objetivo
de regular as funções corporais e psíquicas do organismo. O processo
de envelhecimento normal ocasiona modiﬁcações na quantidade e
qualidade do sono, as quais afetam mais da metade dos idosos que
vivem em casa e 70% dos institucionalizados. O exercício físico tem
sido apontado como uma intervenção não farmacológica potente e
eﬁcaz na melhora da qualidade do sono da população em geral,
tendo também inﬂuência sobre a qualidade de vida.
Objetivo
Analisar a efetividade do tratamento ﬁsioterapêutico na quali-
dade do sono e na qualidade de vida de pacientes que realizam
reabilitação cardiopulmonar.
Metodologia
7 indivíduos (n¼7), sendo 6 do gênero feminino e 1 do gênero
masculino, com idademédia de 71 anos foram avaliados e responderam
aos questionários de qualidade de vida (SF36) e de qualidade do sono
(Pittsburgh) antes de iniciarem o protocolo de atendimento, composto
por 24 sessões de reabilitação cardiorrespiratória. Somente um dos
7 indivíduos não apresentava doença de base ao iniciar o tratamento, já
os outros 6 possuíam como patologia base insuﬁciência valvar, hi-
pertensão arterial sistêmica ou infarto agudo do miocárdio.
Resultados
Sobre a melhora da qualidade de vida observa-se melhora da
média de 6 domínios: Capacidade funcional (de 76,46 para 81,43),
aspectos físicos (de 75 para 96,43), dor (de 53,43 para 62,71), vi-
talidade (de 67,86 para 78,57), aspectos sociais (de 69,64 para
80,36) e saúde mental (de 65,14 para 79,43). Apenas os 2 domínios
restantes diminuíram suas médias, sendo eles: Estado geral de
saúde (de 75,7 para 74,6) e aspectos emocionais (de 80,9 para
71,4). Em relação à qualidade do sono, 2 pacientes não tiveram
alteração nos “escores” (de 2 para 2 e de 6 para 6) e os outros
5 pacientes diminuíram seus “escores”, o que signiﬁca uma me-
lhora (de 11 para 10, de 6 para 5, de 6 para 3, de 6 para 4 e de
5 para 4). Analisando a média geral a melhora foi de 6 para 4,857.
Conclusão
O presente estudo corrobora os resultados consolidados na
literatura, mostrando que o programa de reabilitação cardio-
pulmonar tem efeitos positivos sobre a qualidade de vida e a
qualidade de sono de idosos.
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Resumo
Introdução
A qualidade do sono (QS) é um fator importante na recuperação
ﬁsiológica do corpo durante o sono. Este deﬁciente muitas vezes é
subestimado como uma sugestão para outros riscos à saúde. Há
evidências recentes de uma relação entre os distúrbios do sono e
as doenças cardiovasculares e a sua duração tem sido associada
com fatores de risco cardiovasculares como hipertensão arterial
sistêmica (HAS) e diabetes mellitus (DM). Durações mais curtas do
sono elevam a carga hemodinâmica, aumentando a taxa média de
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